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Resumo -Embora a amamentacéo exclusiva por 6 meses apresente-se como benéfica para a saude infantil, as
maes frequentemente citam a falta de tempo como uma raz&o para introduzir outros alimentos. Através de
observacdes domiciliares de 12 horas, realizadas com 19 e 24 semanas pds-parto, comparamos a agenda de
atividades maternas e o tempo gasto com a amamentacédo, entre mulheres urbanas de baixa renda, sem emprego
fora do lar, que estavam amamentando exclusivamente (AME) ou complementavam o leite materno com outros
alimentos (AM+AS). O tempo de amamentacao foi similar entre os grupos (em média 75 min/12 hs), com exce¢do
das multiparas em AME na 24° semana, as quais gastaram mais tempo amamentando suas crian¢as do que as maes
em AM+AS. Contudo, o tempo total dedicado a alimentacgao infantil (incluindo o preparo e a administragao de
alimentos solidos no grupo AM+AS) foi significativamente maior no grupo AM+AS do que no grupo AME (exceto

em mulheres multiparas na 24° semana). A frequéncia das mamadas em 12 hs variou de 6.7-8.9 no grupo AME e
5.4-8.1 + 1.8 refei¢bes no grupo AM+AS. Em ambos os grupos, AME e AM+AS, as maes tiveram consideravel
tempo “livre”; em cada periodo de 12 hs, elas dispendiam, em média, 2-3 hs descansando, conversando ou assistindo
TV. As primiparas tenderam a gastar menos tempo com tarefas domésticas e cuidados com a crianga do que as
multiparas. Das méaes do grupo AM+AS, 60% disseram que a amamentagdo consumia “muito” tempo (contra 15%
das mées em AME), 49% referiram que isto interferia com outras atividades (contra 6% em mées AME) e 26%
disseram que davam outros alimentos para aumentar o intervalo entre as mamadas. Embora muitas mées do grupo
AM+AS soubessem que dar outros alimentos podia aumentar as chances de adoecimento infantil, havia pressdes
culturais para ndo amamentar exclusivamente. Por exemplo, muitas introduziram alimentos soélidos para seus
filhos antes dos 6 meses por acreditar que as criangas precisam “aprender” como comer outros alimentos,
“acostumar” o estbmago e aprender a diferenciar sabores. Concluimos que a restricdo do tempo nao é uma barreira
a amamentacgéo exclusiva nesta populagdo, embora a percebam como tal.

Palavras chave distribuicdo do tempo materno, amamentacéo, alimentacao infantil.

Introducéo de intervencdo numa comunidade em Hondhmqual
mostrou que a introducéo de alimentos complementares
As recomendac@es atuais sobre alimentacado infantlps 4 meses comparado com amamentacédo exclusiva até
feitas pela Organizagdo Mundial de Salude e outras 6 meses ndo apresenta vantagens em termos de
agéncias, sdo amamentacao exclusiva por pelo mendsgestao caldrica nem para o crescimento.
meses, e introducédo de alimentos complementares &oabora existam fortes razdes biolégicas para suspeitar
4-6 meses de ida#e Nos Gltimos anos, tem havidoque o aleitamento materno exclusivo por 6 meses seja
consideravel interesse dentro da comunidade cientifibanéfico, praticamente ndo existem pesquisas sobre a
guanto a possibilidade de estender a recomendacaofalgibilidade de tal recomendacédo sob o ponto de vista da
amamentacao exclusiva até o 6° més dedvidlaredita- mae. A parte as dificuldades iniciais de se estabelecer
se que postergar a introducdo de alimentcmmamentacdo exclusiva em populagdes onde outros
complementares para os 6 meses, beneficiard tantalimentos e liquidos séo tipicamente dados muito cedo,
crianca quanto a mée, particularmente nos paises eriste a questdo da disponibilidade do tempo da méae para
desenvolvimento, por (a) evitar potenciais fontes d@mamentar & demanda durante 6 meses. No passado, a
contaminacdo e consequente diarréia infantil, (lmamentacdo era vista como uma atividade onde se
maximizar a ingestao de leite humano, e (c) prolongardispendia muito tem’, mas frequentemente, o tempo
duracdo da amenorréia pds-parto e o intervalo dmsto no preparo e administracdo de outros alimentos a
nascimentos. Recentemente, completamos um estuntianca néo é levado em ca?tt0. Em Honduras, as méaes
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frequentemente citam conveniéncia e falta de tempwaternidades publicas de San Pedro Sula, logo apos o
como razdes para introduzir substancias outras que rEoto e seguidas ao longo dos 12 meses seguintes, como
leite maternél (embora n&o considerem o fator tempgarte de sua participacdo no estudo mais amplo. Como o
no preparo adequado de tais alimentos). O fato de out®jeto de intervencdo se restringia a mulheres
pessoas poderem alimentar a crianga € vista como (pitjmiparas, ndo empregadas, a fim de minimizar o
liberando a mée para realizar outras atividades doméstigasdmodo familiar causado pelas medi¢gfes do estudo,
e para sair de casa sem a crian¢ga quando necessdgorutou-se uma segunda amostra de 63 mulheres
Embora o leite materno possa ser ordenhado e mais tantldtiparas, ndo empregadas, para se coletar informacao
fornecido a crianga por outros, as méaes frequentemestmilar sobre tempo/atividade. Mulheres multiparas
ignoram esta opgéo ou ndo a véem como possivel. geralmente experimentam uma demanda de tempo maior
Em muitos estudos sobre gasto do tempo, os atos dte que as primiparas, por isso foi essencial avaliar a
cuidar e amamentar a crianga sdo ignorados dactibilidade da amamentacdo exclusiva em ambos o0s
considerados atividades de lazer ou que ndo ocupgnupos. Inicialmente, as multiparas foram contatadas nos
tempo, uma vez que podem ser realizadas simultaneametués hospitais para determinar sua disponibilidade em
com outras atividadég. Um estudo no México mostrou participar no estudo sobre a utilizagcdo do tempo. O
gue mulheres da zona rural gastavam 200 min/deaiitério de sele¢do da coorte de multiparas foi 0 mesmo
amamentando (uma média de 12 mamadas), mas ndilizado para as primiparas e incluia: (a) intencdo de
mencionava qualquer informacéo a respeito de atividadamamentar (nenhum outro leite) por pelo menos 6 meses,
realizadas enquanto amamentavam. Os autores assun(ie)rbaixa renda familiar (< 150 ddlares/més), (c) mae
gue, como “a amamentagao nao é vista pela mée, de fosadia, com pelo menos 16 anos de idade, e (d) néo ter
alguma, como prazeirosa”, as mulheres combinameamprego fora de casa nos primeiros 6 meses pos-parto.
amamentacdo com outros afazeres e nao a separanApmximadamente 16 semanas pdés-parto, fez-se novo
suas outras atividades diarias “desprazeiré§as” contato com estas multiparas para determinar sua
Como um componente do nosso estudo em Hondurasegibilidade para o estudo (ou seja, se estavam ainda
avaliamos os padrdes de atividade materna nas 19° e @8empregadas, pretendendo amamentar até 6 meses,
semanas pos-parto. Os objetivos especificos desta paitie).
do estudo foram: O método de alimentagd@o para as primiparas foi
(1) Determinar se o tempo dedicado a amamentacdeterminado aleatoriamente. Aos 4 meses pds-parto, as
exclusiva é maior ou menor do que o tempmaes foram sorteadas ou para amamentar exclusivamente
necessario para combinar amamentagdo com usoaté 6 meses (AME) ou para introduzir alimentos
alimentos solidos (aqui se inclui tanto o tempaomplementares aos 4 meses e continuar amamentando
necessario para o preparo quanto para (AM+AS); metade do ultimo grupo recebeu a orientacéo
administracdo dos alimentos sélidos). de manter a mesma frequéncia de amamentacao (AS-M),
(2) Determinar se o tempo necessario para a amamentagiquanto a outra metade amamentaghobitum (AS).
exclusiva pode fazer parte das atividades diarigs mulheres do grupo AS-M solicitou-se manter a mesma
normais de mées urbanas de baixa renda. frequéncia porque um dos objetivos do estudo era
(3) Elucidar algumas das barreiras para a amamentagiierminar se o efeito da complementacédo alimentar
exclusiva nesta populacao, independentemente siabre a amenorréia pds-parto era mediado pela frequéncia
disponibilidade de tempo materno. de amamentagdo. Para as primiparas dos grupos AS e AS-
M, providenciaram-se alimentos infantis preparados
previamente em potes, com a finalidade de evitar
potenciais fatores de confusdo, como maior morbidade

Métodos ou deficiécia de nutrientes devido a preparacao
inadequada e/ou densidade de nutrientes de alimentos
Desenho do estudo preparados em casa.(Para evitar a imitagdo de uso de

alimentos infantis industrializados, na 26° semana todas

Os dados sobre padroes de alimentagédo infantil e ug® primiparas receberam um moedor e orientac&o sobre
do tempo materno foram coletados atraves de dugsmo preparar seus proprios alimentos infantis). Para a
observagdes de 12 hs no domicilio, realizadas nas 1%@rte de multiparas foram identificados dois modos de
24° semanas pos-parto. As informacdes coletadasmentacdo: (1) amamentacdo exclusiva (AME) e (2)
incluiram: tempo e duragdo da amamentacdo e uso glamentacdo mais alimentos sélidos (n&o outros leites)
alimentos sdlidos, interacdo mae/crianca durante(AM+AS). Nos grupos de multiparas os alimentos podiam
alimentacdo, atividades realizadas simultaneamentesér introduzidos a qualquer momento entre o nascimento
amamentacao, observagéo das condigBes sanitarias gesai24° semana. As mulheres multiparas (ao contrério da
e higiene da casa, e atitude das méaes quantadbrte de primiparas) ndo se mantiveram necessariamente
amamentacao exclusiva e uso de alimento sélido.  no mesmo grupo nas duas observagdes, isto &, elas podiam

Neste estudo, foram incluidas 2 amostras de mulhergs. amamentado exclusivamente até a 19° semana pos-
A primeira, consistiu de 79 primiparas que foranparto, mas introduzido outros alimentos antes da 24°
envolvidas nas primeiras 3 (de 5) rodadas do estudo igmana.
intervencdo sobre alimentagdo complementar (total As observacdes de 12 hs foram realizadas nas 19° e
n:141)14. Estas mulheres foram recrutadas de du@sl°c semanas pOs-parto porque estas datas caiam no
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intervalo entre os periodos de mensuracao do estudosdédos. Formularam-se as seguintes questdes:
intervencao (16°, 21° e 26° semanas). O objeti @) Quais sdo as vantagens de dar alimentos sdlidos para
fundamental de realizar observagdes no grupo de seu filho? (para vocé e/ou para seu filho)
primiparas foi avaliar a observancia aos procediment{®) Quais sdo as desvantagens de dar alimentos solidos
do estudo, particularmente a manutencao da amamentacaopara seu filho? (para vocé e/ou para seu filho)
exclusiva e da frequéncia da amamentacdo nos grug8% Quais seriam as vantagens de dar somente leite
AME e AS-M, respectivamente. Entre as primiparas, havia materno por 6 meses?
23 no grupo AME e 56 no grupo AM+AS (29 no grupg4) Quais seriam as desvantagens de dar somente leite
AS e 27 no AS-M), tanto na 19° quanto na 24° pds-parto. materno por 6 meses?
Entre as multiparas, 44 estavam amamentand®) Vocé concorda com as seguintes afirmacoes:
exclusivamente na 19° semana e 19 estavam dando - A amamenta¢cdo demanda muito do meu tempo.
alimentos complementares; na 24° semana, 24 ainda - A amamentacao interfere com outras atividades.
estavam amamentando exclusivamente e 36 dan@) A amamentacao interfere com quais atividades?
alimentos complementares (3 das mulheres néo estav@Quais atividades vocé pode fazer enquanto amamenta?
disponiveis para a segunda observacao). (8) Para aquelas que davam alimentos solidos: Por que
vocé da alimentos soélidos?

Coleta dos dados As questdes acima nao foram aplicadas as primiparas
porque elas ndo escolheram o modo de alimentar suas

Um registro continuo da atividade materna ereriangas.

completado na casa da pessoa por um observador treinado,

através da utilizagdo de um formulario que permiti€élculos de tempo das atividades

registrar varias atividades realizadas simultaneamente. O

periodo escolhido para observacdo (6 hs da manha aBdpois de calcular o tempo gasto em cada uma das 23

hs da tarde) correspondia a porcao do dia em que mafsszidades individuais, as atividades similares foram

criangcas estavam acordadas. A observacdo comecagaupadas de maneira a formar 8 categorias de atividades:

registrando o horario em que se iniciou a primeira

atividade, e dali em diante se anotava o horario exatqlg tarefas domésticas (limpar a casa, lavar pratos, lavar

tipo de cada nova atividade. Durante o pré-teste do roupas, passar roupas, cuidar de animais, buscar

instrumento, desenvolveu-se uma lista de 23 atividades éagua),

comuns nesta populacdo. Além do formulario j&) cozinhar,

mencionado, completava-se um registro detalhado €i®) atender as necessidades das criancas (qualquer crianca;

tempo (com aproximagao para o0 minuto mais préximo) inclui lavar fraldas),

gasto com a amamentacdo, com o preparo de alimenfdscarregar ou brincar com a crianga,

infantis e com a alimentacdo da crianca. Também €8 alimentar a crianca (peito, e preparo e administracéo

registravam observagfes sobre cada refeigdo, tais como de alimentos solidos),

guem iniciava cada alimentacdo, como terminava ca{®) passear/fazer compras (caminhar, andar de onibus,

alimentacéo, quem alimentava a crianca e o que se fazia fazer compras),

com qualquer alimento ndo consumido. Os observador@y pessoal (higiene, comer, ler, escrever, trabalhos

foram treinados e padronizados através da aplicagdo de manuais) e

“exercicios simulados” semelhantes e comparagéo d@ tempo “livre” (dormir, descansar, conversar, assistir

formularios de registro de atividades até que TV).

coincidissem. Para a coorte de primiparas, 2 observadores

principais fizeram a maioria das observacfes; 4 outros Caracterizou-se o tempo como “livre” somente

fizeram observag¢des quando necessario. ExistiamgGando nenhuma outra atividade estava sendo realizada.

observadores para a coorte de multiparas. Em algumas poucas circunstancias o tempo total somou
No grupo de primiparas, as proprias mulheres tambémais do que 12 hs porque foi creditado o tempo completo

registravam a frequéncia diurna (6 hs da manha as 6 hgdaa cada atividade simultanea (por exemplo, passar

tarde) e noturna (6 hs da tarde as 6 hs da manhd)rdapas ao mesmo tempo em que o alimento estava

mamadas, diariamente, em um gréfico simples fornecidozinhando no fogédo). Contudo, raramente ocorreu de

semanalmente, durante a 16° a 26° semanas. Egteas atividades das primeiras sete categorias acima terem

formularios, durante as 2 semanas de observa¢fes (4@ conduzidas simultaneamente.

e 24° semanas) foram usados na andlise para comparar a

frequéncia diaria de mamadas registrada pela mée com

aquela feita pelo observador e também para se realiZaralise dos dados

uma estimativa da frequéncia de mamadas noturnas (uma

vez que nenhuma observacao foi feita a noite). Utilizou-se a andlise de variancia para comparar o
Durante a 2° observacéo (na 24° semana), aplicaraempo gasto com a alimentacdo infantil nas 19° e 24°

se as multiparas questdes a respeito de suas percepgséegmnas pds-parto (amamentacdo e amamentacdo mais

das vantagens e desvantagens da amamentacdo exclusivaento complementar) e o tempo destinado a outros

comparativamente a amamentacéo associada a alimettijpss de atividade. Para realizar as compara¢ces dos 3
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grupos de intervencgéo utilizou-se o teste de Turkey. Asmpo destinado a alimentacg&o infantil (incluindo o

atividades compativeis com a amamentacédo forapneparo do alimento) durante periodos de observacéo de
definidas examinando-se as listas de atividadesl@ hs, assim como a frequéncia média de amamentagéo
perguntando-se as mulheres quais daquelas atividadésna e noturna, de acordo com o relato dos registros

domésticos, para as semanas 19 e 24. No grupo de
primiparas, na 19° semana, as maes gastaram uma média
de 64-73 minutos amamentando. Nao houve diferenca
significante no tempo ou na frequéncia de amamentagéo
entre 0s grupos, embora a frequéncia de amamentacao
tenha mostrado uma tendéncia a ser maior nos grupos
A Tabela 1 mostra a frequéncia de amamentacao AME e AS-M. Em adigdo & amamentacao, os grupos AS

podiam ou ndo ser feitas enquanto amamentavam.
Resultados

Tempo destinado a alimentacao infantil

Tabela 1. Tempo destinado a alimentagao infantil

Mulheres primiparas Mulheres multiparas

AME AM+AS AME AM+AS
AS AS-M

19 semanas
Dados das observagfes de 12 hs (6 hs manha - 6 hs tarde)
N 23 29 27 44 19
frequéncia diaria de amamentacao (vezes/dia)
Média (DP) 8.9(2.2) 7.6(2.1) 8.7(3.3) 8.3(2.5) 6.5(2.4)*
Variacéo 4-13 4-12 4-17 5-16 3-11
Tempo de alimentagdo (min)
Amamentagéo
Média (DP) 71(27) 64(32) 73(37) 112(50) 81(31)**
Variacéo 19-116 17-148 26-167 20-258 3-146
Refeicdo com alimentos sélidos
Média (DP) 0 33(15) 31(13) 0 17(13)
Variagéo 0-76 0-74 - 2-42
Preparo do alimento
Média (DP) 0 2(3) 3(2) 0 10(13)
Variagéo - 0-10 0-12 - 0-38
Total 71(27) 99(40) 108(38)a** 112(50) 108(39)
Dados dos registros domésticos
N 19 27 23
frequéncia diaria de amamentagéo (vezes/dia) (6 hs manha -6 hs tarde)
Média (DP) 8.5(2.3) 7.2(1.9) 9.3(2.2)b**
Variagéo 4-15 2-11 5-15
frequéncia noturna de amamentacéo (6 hs tarde - 6 hs manha)
Média (DP) 5.3(1.9) 4.6(1.8) 6.6(1.7)c***
Variagcéo 2-9 2-8 3-10
24 Semanas
Dados das observag6es de 12 hs (6 hs manha - 6 hs tarde)
N 23 29 27 24 36
frequéncia diaria de amamentagéo (vezes/dia)
Média (DP) 8.7(2.4) 7.5(2.4) 8.7(3.2) 6.7(2.4) 5.4(1.7)**
Variacéo 4-14 3-13 4-19 4-9 2-10
Tempo de alimentagéo (min)
Amamentagédo
Média (DP) 62(27) 62(29) 62(30) 85(25) 78(33)
Variacéo 0-108 11-135 14-111 36-141 32-214
Refeicdo com alimentos sélidos
Média (DP) 0 32(17) 26(12) 0 21(10)
Variagéo - 0-95 0-54 - 0-47
Preparo do alimento
Média (DP) 0 2(3) 2(2) 0 14(12)
Variagédo - 0-10 0-8 - 0-40
Total 62(27) 95(35) 89(32)a** 85(25) 113(35)**
Dados dos registros domésticos
N 19 27 23
frequéncia diaria de amamentacao (vezes/dia) (6 hs manha - 6 hs tarde)
Média (DP) 9.0(1.9) 7.9(1.5) 9.6(2.8)b*
Variacéo 5-12 5-10 5-19
frequéncia noturna de amamentacéao (6 hs tarde - 6 hs manha)
Média (DP) 5.4(1.4) 5.1(1.9) 5.8(2.0)
Variacdo 4-9 2-8 2-10

*P<0.05:™ P<0.01;"** P<0.001.2Diferenca entre os grupos AME e AS ou AStiferenca entre os grupos AS e

AS-M somenteCDiferenca entre os grupos AS-M e AME ou AS.
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e AS-M gastaram aproximadamente 35 minutos rdia, as primiparas em ambas as semanas pos-parto tiveram
preparo e administracao de alimentos solidos, o que fona média de mais de duas horas de tempo “livre” (para
significantemente maior do que o tempo gasto pelo gruponversar, assistir TV, descansar) enquanto ainda atendiam
AME (P<0.01). Esta diferenca foi significante mesmas suas tarefas cotidianas (cozinhar, limpar a casa, cuidar
guando se comparou o grupo AME somente com o grugda crianca, fazer compras). As diferencas no tempo
gue continuou amamentando a demanda ap0s introdud#dicado as varias atividades nédo foram significantes entre
alimentos sélidos complementares (A$x0.01). A os grupos de alimentagcdo exceto em duas instancias:
guantidade de tempo gasto no preparo de alimentos fioies AME gastaram mais tempo em tarefas domésticas
minimo no grupo de primiparas, porque elas usarama 19° semand€0.05), e na 24° semana estas mesmas
alimentos infantis em potes. O Unico preparo que algum@agies gastaram mais tempo atendendo as necessidades
destas mulheres faziam era misturar dois tipos die suas criancas do que as maes AM+AS (85 contra 54
alimentos para encorajar suas criangas a comerem nraisutos) P<0.001).
do alimento menos preferido. Na 24° semana, as A Figura 2 (a) e (b) mostra a alocacéo do tempo entre
primiparas de ambos os grupos de alimentos solidos airmdamultiparas. Mulheres multiparas tiveram amplo tempo
gastavam mais tempo com a alimentacao infantil do qtiesre” em seus dias, em média 2-3 hs. Na 19° semana, as
as maes do grupo AME (89-95 contra 62 minmndes AME gastaram mais tempo passeando/fazendo
respectivamente)P<0.01), embora a frequéncia decompras do que suas companheiras AM-AS. O tempo de
amamentacao continuasse um pouco maior no grupo AM&das as demais atividades (exceto para alimentar a
do que no grupo AS. crianga, como mencionado anteriormente) foi similar
No grupo de primiparas (somente) os dados dewtre os grupos de alimentacdo. Na 24° semana, maes
registros domeésticos podem ser comparados comAKIE gastaram significantemente mais tempo cozinhando,
informacéo obtida durante as observagbes de 12 hs. @@sseando/fazendo compras e em atividades pessoais do
valores médios para a frequéncia diaria de amamentaggoe maes do grupo AM+AS. Em comparagdo com as
em geral, foram similares usando estes dois métodogreniparas, as mulheres multiparas gastaram mais tempo
mostraram um padrao similar de diferencgas entre grupoas tarefas domésticas e cozinhando, e menos tempo
(isto €, uma tendéncia para menor frequéncia darregando ou brincando com suas criangas, e também
amamentacdo no grupo AS do que no grupo AME, tenderam a ter mais tempo livre.
significantemente menor do que no grupo AS-M). A média
da frequéncia noturna de amamentacao (6 hs da tarde efcepcdes das mées sobre a alimentacgdo infantil
hs da manh@) foi de 4.6-6.6 mamadas na 19° semana e
5.1-5.8 na 24° semana. Nao houve diferenca significante Somente para a coorte de multiparas aplicaram-se
entre os grupos AME e AS, porém o grupo AS-Myjuestdes a respeito das percep¢bes maternas sobre a
amamentou mais frequentemente a noite do que os outatisnentacao infantil (Tabela 2). As médes AM+AS
dois grupos na 19° semana. mostraram-se mais propensas a sentir que a amamentacao
Na coorte de multiparas, a frequéncia deonsumia tempo do que as do grupo AME, embora elas
amamentacao foi significantemente mais alta no grugastassem pelo menos a mesma quantidade de tempo para
AME do que no grupo AM+AS para ambas as semanas 4émentar suas criancas (incluindo o preparo do alimento).
e 24 P<0.01). Na 19° semana, as maes do grupo AMEas também apresentaram maior tendéncia a sentir que
gastaram significantemente mais tempo amamentana@mamentacgédo interferia com suas outras atividades do
suas criancas do que as mades AM+AS (112 contra ftie as mées do grupo AME. Enquanto muitas méaes diziam
minutos, P<0.05), mas ndo houve diferenca no tempque a amamentacao interferia com atividades tais como
total destinado a alimentagéo infantil (112 contra 108npar a casa, cozinhar, sair sem as criangas, lavar roupas
minutos). Na 24° semana nédo houve diferenga no tempo trabalhar, outras disseram que podiam cozinhar e
gasto com amamentacdo entre os dois grupos lkilapar, assim como cuidar da criangca ou comer/beber
multiparas, mas o grupo AM+AS gastou mais tempo totahquanto estavam amamentando. As atividades mais
alimentando suas criancas do que as méaes do grupo AR&guentemente observadas enquanto se amamentava

(113 contra 85 minuto$<0.01). foram comer/beber e cozinhar.
As mées de ambos 0s grupos estavam preocupadas
Outras atividades gue a amamentac¢ado exclusiva pudesse debilita-las

fisicamente. As mulheres sentiam que a vantagem para
A Figura 1 (a) e (b) mostra o tempo que as maetas em dar alimentos sélidos era aumentar o intervalo
primiparas destinaram a uma série de atividadestre as mamadas. Com relacédo aos filhos, elas sentiam
(incluindo alimentacéo infantil), nas 19° e 24° semanag)e os alimentos solidos os deixavam mais satisfeitos.
respectivamente. Os grupos de alimentos soélidos (ASCaitras vantagens referidas quanto a administrar alimentos
AS-M) estdo combinados nestas figuras, uma vez ques@lidos antes dos 6 meses eram ensinar a crianga a
tempo destinado para cada categoria de atividade fhiferenciar sabores, “acostumar o estbmago” aos solidos,
similar entre estes subgrupos com apenas uma excegi@romover crescimento mais rapido.
na 19° semana, as maes AS-M gastaram mais tempoQuando se perguntou porque introduziram alimentos
atendendo as necessidades de suas criangas do qusdkdos, 45% (n=18) das maes do grupo AM+AS disseram
mées do grupo AS (87 contra 51 minutosgue era 0 momento da criangca aprender a comer, ou
respectivamente?<0.01). Durante o periodo de 12 hsporque a crianga “necessitava” de mais alimento, “pedia”
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Fig.1. Uso do tempo das mées primiparas: valores médios (min) na (a) 192 semana e (b) 242 semana.

por comida, ou ja estava pronta para comer alimenémnamentagdo exclusiva demandou uma média de apenas
solido. Dezoito por cento disseram que introduzirarh-1.5 hs durante o periodo de observagédo de 12 hs,
alimentos para “acostumar” o estdmago da crianga, e @bquanto a amamentacdo complementada com sélidos
porque queriam ensinar a crian¢a a diferenciar os sabomsmandou 1.5-2 hs. Mesmo no grupo de primiparas que
Algumas maes (12%) sentiam que o alimento sélidao foi avisado para manter a frequéncia de amamentacéo,
sustentava mais a crianga do que o leite materno, emboréempo total destinado a alimentacédo infantil foi
somente 6% sentissem que ndo produziam leisggnificantemente maior do que para as mulheres em
suficiente. Muito poucas maes (3%) decidiram introduzamamentacédo exclusiva. Mulheres de ambos o0s grupos
alimentos sélidos porque estavam retornando ao trabalde. alimentagdo apresentaram quantidades similares de
tempo “livre” (usado principalmente para assistir TV,
conversar, descansar), média acima de 2 hs para
primiparas e de 2-3 hs para multiparas. Mulheres que
utilizavam alimentos soélidos gastaram significantemente
Os resultados deste estudo indicam que, aos 4vfais tempo para alimentar a crianca e, no caso das
meses pos- parto, a complementagdo com aliment@giltiparas, o grupo AM+AS tinha menos tempo pessoal
sdlidos enquanto se esta amamentando geralmente requgara passear/fazer compras do que as do grupo AME.
mais tempo do que a amamentagao exclusiva . Tanto pAteavés destes dados parece que a restricdo do tempo
mulheres primiparas como para multiparas, o constitui uma barreira para a amamentac&o exclusiva

DISCUSSAO
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em mulheres urbanas que néo trabalham. presumivelmente permite as mées serem interrompidas
Contudo, o tempo foi percebido como uma barreirmom menos frequéncia. Acredita-se também que a
por algumas multiparas. Mesmo quando as maes do grupiwoducdo de alimentos sélidos ajudarad as criancas a
AM+AS gastavam pelo menos tanto tempo quanto as dormirem durante a noite (embora nossos dados néo
grupo AME para alimentar suas criangas, elas mostraramestrem qualquer diferenca na frequéncia de
se mais propensas a sentir que a amamentacao exclusiveamentacao noturna). Assim, pode ser que a
consumia tempo e a dizer que isto interferia com suasmamentacdo exclusiva seja percebida como
outras atividades. Uma possivel explicacdo paracansumidora de tempo, ndo tanto por causa da quantidade
percepcéo de que a amamentagdo exclusiva consome rdaigempo necessaria, mas porque tem maior probabilidade
tempo, é que somente a mae pode amamentar a criatiganterromper as atividades da mée (no caso da atividade
ao passo que outros membros da familia podeser percebida como incompativel com a amamentagao),
administrar o alimento sélido. Entretanto, na coorte d#esta forma obrigando-a a “perder” tempo.
multiparas, 36% das maes n&o tinham ninguém em casaE interessante notar que as mulheres do grupo AME
para ajuda-las durante o dia, e daquelas que tinham ajgdataram significantemente mais tempo passeando e
durante o dia, 37% disseram que esta ndo se referitazendo compras do que as do grupo AM+AS, ainda que
crianca (seja para alimentacdo ou outro cuidado). Umagassem serem estas as atividades menos compativeis
vantagem citada pelas mulheres hondurenhas pa@am a amamentacdo. Embora algumas mulheres
introduzirem alimentos soélidos € a possibilidade deéeclarassem que podiam cozinhar, limpar a casa, cuidar
aumentar o intervalo entre as mamadas, o que suas criangas e comer/beber enquanto amamentavam,

(a)
Livre Livre
155 133
Cuidar da crianca ) )
96 . Cuidar da crianga
Cozinhar Cozinhar 117
129 135
Fazer compras
78 Fazer compras*
46
Pessoal
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66 112 8 108
GRUPO AME GRUPO AS
(*p < 0.05)
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61
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(*p <0.05 **p< 0.01)

Fig.2. Uso do tempo das mées multiparas: valores médios (min) na (a) 192 semana e (b) 242 semana.



Tabela 2. Percepcdes sobre alimentagéo infantil entre maes multiparas (n=58) (valores em %)

porcentagem de concordancia

Declaracao AME AM+AS
Amamentagéo é consumidora de tempo 15% 60%
Amamentacéo interfere com outras atividades 6% 49%
Percepcdes sobre amamentacao exclusiva até 6 meses

Vantagens Desvantagens

deixa crianca saudavel 53 debilita fisicamente a mae 29
mais barato 28 caro 6
economiza tempo 7 outros 7
evita nova gravidez 5 nenhuma/sem resposta 58
outros 7

Vantagens percebidas do uso de alimentos sélidos

Para a mae

Aumenta o intervalo entre as mamadas 26
Criarcapode ser alimentadguando a mae sai 4
Libera o tempo para outras atividades 2
Outro 2
nenhuma/sem resposta 67

Para a crianca

Crianga fica mais saciada 33
Aprende a diferenciar sabores 5
Acostuma o estbmago aos alimentos 4
Cresce mais rapido 4
Outro 4
Nenhuma/sem resposta 51

Desvantagens percebidas do uso de alimentos soélidos

Maior risco de doenca para a crianca 2
Mais caro 12
Requer mais tempo para o preparo 9
Ingurgitamento mamario 4
Nenhuma/sem resposta 64

Razdes para se introduzir alimentos sélidos antes dos 6 meses

Acostumar o estbmago ao alimento 18
Momento da crianca aprender a comer 18
Crianca precisa do alimento 18
Sustenta mais a crianca 12
Crianca pede novos alimentos 9
Aprender a diferenciar sabores 6
N&o produzia leite suficiente 6

observou-se que muito poucas realizavam outrd&sn contraste, nas zonas rural e urbana de ¥ams
atividades diferentes de cozinhar ou comer/beberulheres amamentavam seus filhos de 5-8 meses de idade
enquanto amamentavam. N&o se observou nas mulhgres somente cerca de 45 min/24 hs, enquanto usar
desta sociedade urbana, o uso de qualquer tipo aénentos sélidos requeria uma média de 85 minutos
carregador para as criancas que deixassem suas n@ieendo se incluia o tempo de preparo. Nas Filipinas,
livres e lhes permitissem desenvolver outros tipos d#servou-se que as mulheres de baixa renda da zona rural
trabalho. Algumas tentativas foram feitas no sentido ganamentavam aproximadamente 70 min/24 hs e
introduzir versbes modernas de carregadores de crian@aninistravam outros alimentos 22 minfia
muito parecidos a fundas ou mochilas usadas nos EstadosComo parte de um estudo feito na Guaterfla
Unidos, mas eles ndo foram amplamente aceitos. perguntou-se as mulheres quanto tempo gastavam para
Um estudo de mées com criancas de 3-6 mesesuira série de atividades. Os resultados mostraram que
idade na 4area rural do QuéHfamostrou valores para o mulheres urbanas, que nao trabalhavam fora, gastavam em
tempo (90 min/12 hs dia) e frequéncia de amamentagé@dia 70 minutos fazendo compras, 40 minutos
(6 mamadas por 12 hs) similares aqueles deste estucrregando agua, 145 minutos catando lenha, 180 minutos
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lavando, 150 minutos almogando com seus maridos, Blhor aos 6 meses e aprenderia como comer mais
minutos trabalhando na lavoura, 250 minutos visitandm®edo”. Elas também acreditavam que a crianga cresceria
clinicas. As mulheres em nosso estudo gastaram 30+&@lhor (16%), e que a mae poderia descansar mais (14%).
minutos fazendo compras e passeando, 1-10 minuths raz6es mais comuns para escolher amamentacéo
carregando agua, e 35-75 minutos lavando roupasexclusiva foram que a crianga seria mais saudavel (43%),
fraldas. Embora ambos os estudos tenham sideesceria melhor (14%), e estaria pronta, do ponto de
conduzidos em &reas urbanas, Honduras parece ser ma&t do desenvolvimento, para comer aos 6 meses e nao
“urbanizada”; maior nimero de residéncias tem aguwes 4 meses (14%).
dentro ou muito proximo delas, e a compra de alimentos Embora as crencas que induzem a introducao de
pode ser feita na mercearia da “esquina”. Muitas mulheraimentos sélidos estejam disseminados na populagéo,
usam pequenos fogdes a querosene para cozinhar, assnresultados do estudo ndo a confirmam. Os dados
eliminam o tempo gasto em recolher lenha. A menandicam também que as criangas que nao receberam
guantidade de tempo gasto em lavar roupas pode ser dexdlmentos solidos até 6 meses aceitaram os alimentos
ao acesso a agua em Sao Pedro Sula, ou possivelmeai® 9 e 12 meses tdo bem como aquelas que receberam
ao tipo de roupa usada num clima quente e Umidaljmentos sélidos aos 4 mes8sNem a quantidade nem
comparado ao clima temperado das terras altas daariedade dos alimentos consumidos durante a refei¢cao
Guatemala. No estudo da Guatemala, o tempo gastodm meio dia (medido aos 9 e 12 meses) diferiram
cuidado das criancas e preparo do alimento ndo fgnificantemente entre os grupos. Com respeito a perda
medido porque estas atividades eram conduzidds peso da mée, ndo houve nenhuma diferenca significante
simultaneamente com outras atividades e assim sent@mire os grupos na mudanca do indice de massa corpérea
se que as mulheres ndo podiam fornecer acuradametel a 6 meses pds-parto. O ganho de peso da crianga ndo
esta informacéao. foi diferente entre os grupos aos 4-6 ou 6-12 nfed8s

Para as maes empregadas fora de casa € provavelfuelacdo peso/altura da crianga (uma medida da
a situacdo seja muito diferente. Muitas iniciam desnutricdo) também foi similar entre os grupos.
amamentacao e continuam a amamentar durante o primeiroConcluindo, mesmo entre mulheres que estavam
ano de vida, mas praticam um misto de amamentacdarmamentando exclusivamente com sucesso aos 4-6
mamadeird7,18 Embora mulheres gue trabalhammeses, existiam fortes crencas culturais/sociais que
possam continuar amamentando de forma exclusivaibiam a ampla aceitacdo deste modo de alimentacao.
através de ordenha e estocagem do leite de peito, exismbora nenhuma das mulheres neste estudo mencionasse
muitas crencgas culturais que interferem com esfalta de tempoem sicomo uma razdo para escolher
praticall. E necessaria uma posterior investigacdo entaimentos complementares, algumas sentiam que a mulher
mulheres empregadas (nas areas rural e urbana) parha menos tempo para descansar se ela amamentasse
determinar em que medida a amamentacgéo exclusiva pedelusivamente. Esta nogao é consistente com seu receio
ser facilmente praticada. de que a amamentacao exclusiva possa levar a debilitagcao

Os estudos mencionados acima demonstram qudisica da mde. Para promover a amamentacdo exclusiva
tempo real gasto amamentando em 12 a 16 hs ao dia af® os 6 meses, faz-se necessaria uma campanha
€ grande. Contudo, existem outras consideragdeducacional que aborde diretamente estes temas.
independentes do tempo que influenciam uma deciséo da
mulher para introduzir alimentos solidos. Em Honduras, Agradecimentos Este trabalho teve o apoio conjunto
existem muitas crencas culturais que encorajamda Thrasher Research Fund; World Health Organization;
introducdo precoce de alimentos sélidos, tanto patinicef/Honduras e Institute for Reproductive Health
“ensinar”’ a crianga a comer quanto para proteger a m@mtigo Institute for International Studies in Natural
de perda muito grande de peso. Muitas mulher&amily Planning), Georgetown University, sob um Acordo
acreditam que se o alimento solido néo for introduzidGooperativo com a United States Agency for International
precocemente, suas criangas ndo aprenderdo coBwvelopment (AID) (DPE-3040-A-00-5064-00 e DPE-
comer, serdo mais exigentes com a comida, ou terd061-A-00-1029-00). Os pontos de vista expressados
problemas digestivos. Algumas mulheres associampalos autores ndo refletem necessariamente os destas
administracdo de alimentos sélidos com melhoria nastituicdes. Alimentos complementares foram
ganho de peso da crianca. A imagem de uma crianca gofalanecidos pela Companhia de Produtos Gerber com a
ainda é aideal nesta sociedade, e é extensivo aos membragidade de reduzir os custos. Gostariamos de agradecer
da familia e aos vizinhos, os quais aconselhamaecolabora¢do da La Leche League/Honduras como
encorajam as mulheres a introduzir outros liquidosiestituicao local envolvida no estudo. Estamos gratos a
alimentos sélidos bem antes dos 6 meses de idade. Caegaipe de pesquisa hondurenha por seu dedicado empenho
parte do seguimento da coorte de primiparas, 6 mesesrealizacdo das observagbes e as maes de Sao Pedro
apos o parto, perguntou-se as mulheres a qual grupola por permitir adentrarmos em seus lares.
preferiam estar designadas se pudessem participar em
outro estudo, e porque escolheriam aquele grupo. Oitenta
por cento das mulheres (n=57) escolheriam o grupo de
alimentos sélidos enquanto somente 20% (n=14) o grupo
de amamentacéo exclusiva. A razao principal para escolher
o grupo de alimentos sélidos foi que a crianga “comeria
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